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патолоіїшлÀн³ово-³иш³овоо тра³тÀ. На сьо-
однія³Àдорослих,та³іÀдітейдоситьпошире-





анастомозів, після правобічної емі³оле³томії,







них операцій на ³ишечни³À з відновленням




безпечення. Найбільш с³онцентровані дані
проблемиÀвідділіілеоце³альноо³Àта,щови-




8, 9] повноюмірою не відповідають вимоам
фізіолоічних взаємовідношень ³иш³ової трÀб-
³и.НасьооднінеіснÀєоптимальнооспособÀ
оперативноо лі³Àвання шляхом відновлення
баатьох Àмов нормальноофÀн³ціонанÀвання









ніпÀляції проводили відповідно до положень
"Європейсь³ої ³онвенції про захист хребетних
тварин, я³і ви³ористовÀються для е³сперимен-
тальних та інших наÀ³ових цілей" (СтрасбÀр,









³и виявляли за допомоою заальноістолоіч-
них і істохімічних методи³ дослідження. Для
виявленняÀльтрастрÀ³тÀрнихзмінвпаренхіма-
тозно-стромальних елементах ³лÀбової ³иш³и
застосовÀвалиеле³троннÀмі³рос³опію.
Зметоюоцін³ифÀн³ціональноостанÀ³иш-
³и досліджÀвалишвид³ість пасажÀ ³иш³овоо
вмістÀ,моторно-ева³ÀаторнÀфÀн³цію,поодин-
нÀ³іль³істьнадходженняхімÀсÀ,ата³ожстÀпінь
мі³робної ³олонізації À тваринприрізнихварі-





ня с³ладових частин ілеоце³альноо відділÀ
(Àб,вÀздечо³,ампÀлиіпередампÀлярноозвÀ-
ження) в розробці оптимальноо варіантÀ ³о-
ре³ціїнедостатності³лÀбовооотворÀзастосо-
ванометодматематичноомоделювання,я³ий
базÀється на основних за³онах ідродинамі³и.




на відрізняється від іншої не тіль³и об'ємною
формою,айшириноюїїпросвітÀнарізнихділян-
³ах. Для полешення розÀміння і проведення
певнихрозрахÀн³івприпÀстимо,щостін³а³иш-
³овоїтрÀб³ижорст³а,безофрÀваннятас³лад-
частості, а ³иш³овийвміст я³ ідеальнарідина,
тобтобезнаявностіÀстини,тертятаін.Метода-
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ми еле³троідродинамічних аналоій бÀли виз-
наченіпараметривідновлюванихзонтерміналь-
ної частини ³лÀбової ³иш³и,шляхом висічення
серозно-м'язових³лаптівзнастÀпнимзшиван-
ням ³раїв рани (передампÀлярне звÀження),
довжинÀ Àб ³лапана (занÀрювання терміналь-
ноїчастини³лÀбової³иш³изстін³оюсліпоївїї
просвіт на відповіднÀ либинÀ) та полиблення
вÀздечо³, формÀвання поперечної с³лад³и за
рахÀно³стін³исліпої³иш³и,принедостатності
отворÀ³лÀбової³иш³и.Данийспосібзахищений





лицю, створенÀ на базÀ прорамноо па³ета
"STATISTICA55"(належитьЦНІТВНМУ,ліцензій-
нийномерАХХR910А374605FА).
РезÀльтати й обоворення. При дослід-
женнішвид³ості просÀвання ³иш³овоовмістÀ,
тобтофі³саціячасÀвідмоментÀпоїданняміче-
ної страви до повноо виділення підфарбова-
ноо ³алÀ через 30 діб після операції ³олива-
лась від 17 од 50 хв до 20 од 37 хв,що в
середньомÀ становило 19 од (18±44,3) хв
(р>0,05).У³інцідослідження(180діб)швид³ість
















рації за власним способом. Та³, через 30 діб
перші порції хімÀсÀ виділилися зфістÀли вСК




При засіванні ³иш³овоо вмістÀ ³лÀбової
³иш³и через 180 діб після операції ³іль³ість
мі³рооранізмівс³лала1х105КУОна1рвмістÀ,









Ма³рос³опічно ампÀла і передампÀлярне






стомозÀ та сліпій ³ишці спостеріались роз-
ладиемодинамі³и,набря³Àтазапальнізміни.
Слизова оболон³а ³лÀбової ³иш³и набря³-





ширені, виповнені еритроцитами. Серед
епітеліоцитіввиявляютьпоодино³і³елихоподібні
³літини.Встромівиявляютьлімфоцити,ма³ро-






Воло³нисті стрÀ³тÀри підслизової основи
набря³лі. В вонищах венозноо повно³ров'я і
набря³À відмічали набÀхання ³олаенових во-
ло³онзпоявоюметахромазії.М'язоваоболон-
³апредставленашарамилад³ихміоцитівзцир-
³Àлярним і повздовжнім розташÀванням.Між




ною т³аниною і ³ровоносними сÀдинами, я³а
по³ритамезотелієм.Вонищевомезотелійдест-
рÀ³тивнозмінений.
В стрÀ³тÀрах новоÀтвореноо ³лапанноо




чання в стрÀ³тÀрах, що досліджÀвалися,






тÀрні зміни в³азÀють на посилення
реенераторнихпроцесів.Вепітеліоцитахдоб-
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ревираженаендоплазматичнасіт³азвели³ою
³іль³істюрибосом.Ядра³літина³тивовані.Цис-
терни ендоплазматичноо рети³ÀлÀма розши-
рені.Мітохондріїіпертрофовані.
М'язова та серозна оболон³иморфолоіч-
но незмінені. Через 30 діб після відновлення





чайної стрÀ³тÀри з добре вираженими
ворсин³ами. Стовпчасті війчасті епітеліоцити
ворсино³циліндричноїформи.Вонищевомі³ро-








і без озна³ лімфостазÀ. У власній пластинці
відмічаєтьсяс³Àпченнялімфоїднихареатів.У
дея³их ділян³ах лімфатичні інфільтрати прони-
³ають в підслизовÀ основÀ.М'язова пластин³а
представлена двомашарами лад³ом'язових
³літин.Підслизоваосновабезозна³набря³À.В
ній виявляють ³олаенові, арірофільні воло³-
натачисленні³ровоносні ілімфатичнісÀдини.
Стін³и ³ровоноснихсÀдинзвичайноїбÀдови.В

















на сполÀчнот³анинними воло³нами і значною
³іль³істю³ровоноснихсÀдин.Останнінерівномі-
рноо ³ровонаповнення.
При ÀльтрастрÀ³тÀрномÀ дослідженні на
мі³роворсин³ах виявляється лі³о³алі³с, я³ий
має виляд сіт³и, Àтвореної із тон³их воло³он.
Ентероцитищільноприляаютьодиндоодноо.
Між епітеліоцитами виявляють ³елихоподібні
³літинизчисленнимисе³реторнимиранÀлами.
Серед епітеліоцитів в слизовій оболонці вияв-
ляють с³Àпчення переважно В-лімфоцитів. У













ли потовщення м'язової пластин³и слизової










шечни³À відновлюють свою стрÀ³тÀрÀ на 7-14
добÀпісляоперативноовтрÀчання.
3. Віддалені резÀльтати досліджень (180























на віддалені резÀльтати хірÀрічноо лі³Àвання хво-
рихнара³ободової³иш³изалежновідстÀпеняди-
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ференціаціїтаформиростÀпÀхлин//Клін.хірÀрія.–
2004.–№8.–С.48-52.









































впершебÀли спробипов'язати типи хара³терів
та³онститÀціїлюдинизособливостямивзаємодії
нервовоїсистеми.ЗіднозсÀчаснимипостÀлата-




ної нервової системи, їх диференційованомÀ













оранів та т³анин оранізмів з різними типами
а³тивностіавтономноїнервовоїсистеми[3].
Метадослідження-з'ясÀватиособливості
морфофÀн³ціональноостанÀдових³істо³с³е-
летае³спериментальнихтваринзрізнимитипа-
мивеетативноїрівноваи.
